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Dengan ini menyatakan bahwa dalam skripsi ini tidak terdapat karya yang pernah 
diajukan untuk memperoleh gelar kesarjanaan di suatu perguruan tinggi, dan 
sepanjang pengetahuan penulis tidak terdapat karya atau pendapat yang pernah 
ditulis atau diterbitkan oleh orang lain, kecuali yang secara tertulis diacu dalam 
naskah dan disebutkan dalam daftar pustaka. 
 


















RAYNALDA CHRIESMART DEZMONDA, G0013195, 2016. Pengaruh 
Ekstrak Etil Asetat Daun Kersen  (Muntingia calabura) terhadap Kadar Asam 
Urat Darah pada Mencit Putih (Mus muculus) Jantan Galur Swiss Model 
Hiperurisemia. Skripsi. Fakultas  Kedokteran Universitas Sebelas Maret, 
Surakarta. 
 
Latar Belakang : Daun kersen diketahui mengandung berbagai macam zat aktif 
salah satunya adalah flavonoid, jenis flavonoid yaitu quersetin berfungsi sebagai 
penurun kadar asam urat melalui penghambatan enzim xantin oksidase. Penelitian 
ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh ekstrak etil asetat daun kersen 
(Muntingia calabura) terhadap penurunan kadar asam urat pada mencit putih  
(Mus muculus)  jantan yang hiperurisemia. 
 
Metode : Penelitian ini bersifat eksperimental laboratorik dengan post test only 
control group design. Sampel berupa mencit Swiss jantan, berumur 2-3 bulan, 
berat badan ± 25-40 gram. Sampel diambil secara purposive sampling sebanyak 
24 ekor, dibagi dalam 6 kelompok secara random, masing-masing terdiri dari 4 
mencit. Kelompok I dan II sebagai kontrol normal dan negatif diberi aqua ad 
libitum dan diberi kafein 0,42 mg/20 gBB dan jus hati ayam 0,5 ml peroral. 
Kelompok III-VI masing-masing diberi perlakuan allopurinol 0,2 mg/20 gBB 
(kontrol positif), ekstrak daun kersen dosis berturut-turut 12,74 mg/20 gBB,  
25,48 g/20 mgBB dan 50,96 mg/20 gBB secara peroral, dan diinduksi kafein 0,42 
mg/20 gBB dan jus hati ayam 0,5 ml peroral 1 jam setelah perlakuan. Pengukuran 
kadar asam urat dengan menggunakan test strip GCU, darah diambil dari ekor 
mencit 1 jam setelah induksi hiperurisemia. Data dianalisis dengan menggunakan 
anova satu arah dilanjutkan post hoc test LSD 
 
Hasil : Uji Anova menunjukkan kadar asam urat darah seluruh hewan uji pada 
hari ke-1 sampai hari ke-4 berbeda secara bermakna (p = 0.00). Hasil uji post hoc 
test LSD menunjukkan bahwa kelompok kontrol positif dan kelompok III-VI  
berbeda secara bermakna dengan kelompok negatif (p = 0.00), sedangkan 
perbedaan yang tidak bermakna terdapat pada kelompok III-VI (p ≥ 0,05) dengan 
kelompok kontrol normal dan kelompok kontrol positif. 
 
Simpulan : Ekstrak daun kersen (Muntingia calabura)  dosis 12,74 mg/20 gBB, 
25,48 g/20 mgBB dan 50,96 mg/20 gBB mempunyai aktivitas menurunkan kadar 
asam urat darah pada mencit putih jantan yang diinduksi dengan kafein dan jus 
hati ayam peroral. 
 
 








Raynalda Chriesmart D., G0013195, 2016. Effect of Kersen Leaf (Muntingia 
calabura) Ethyl Acetate Extract on Blood Uric Acid Levels in Male  Mice 
(Mus muculus) with Hyperuricaemia . Mini Thesis, Faculty of Medicine, 
Sebelas Maret University, Surakarta 
 
Background : Kersen leaves are known to contain various kinds of active 
substances one of which is a flavonoid, a type of flavonoid that is quersetin have a  
function as lowering uric acid levels through inhibition of the enzyme xanthine 
oxidase. This study aims to find out Jamaican Cherry Leaf (Muntingia calabura)  
Ethyl Acetate Extract Effect on Blood Uric Acid Levels in Mice White (Mus 
muculus) Male Swiss Lines with Hyperuricaemia Model. 
 
Methods: This study is an experimental laboratory with post test only control 
group design. A sample of male mice, aged 2-3 months, body weight ± 25-40 
grams. Sample was taken by purposive sampling as many as 24 mice, were 
divided randomly into six groups, each consisting of 4 mice. Group I and II as 
normal and negative controls were given aqua ad libitum and were given caffeine 
0,2 mg / 20 gBB and 0,5 ml chicken liver juice orally. Group III-VI was given 
respectively allopurinol treatment 0.2 mg / 20 gBB (positive control), cherry leaf 
extract consecutive doses 12,74 mg / 20 gBB, 25,48 g/20 mgBB and 50,96 mg/  
20 gBB it orally, and induced caffeine 0,42 mg/20 gBB and chicken liver juice 0,5 
ml orally 1 hour after treatment. Measurement of uric acid levels using a GCU test 
strip, blood was taken from the mice tail one hour after the induction of 
hyperuricemia. Data were analyzed using one-way ANOVA followed post hoc 
LSD test 
 
Results: : ANOVA test showed blood uric acid levels throughout the test animals 
on day 1 to day 4 was significantly different ( p ≤ 0,05 ). The test results, post hoc 
LSD test showed that the positive control group and group III-VI significantly 
different from the negative groups ( p≤0,05 ) while there is a significant difference 
in the group III-VI ( p ≥ 0.05 ) with the normal control group and positive control 
group. 
 
Conclusion: Jamaican Cherry Leaf dose 12,74 mg/20 gBB, 25,48 mg/20 gBB and 
50,96 mg/20 gBB have activity lowering the blood uric acid levels in male white 
mice induced by caffeine and chicken liver juice orally. 
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